
演者へのご案内 

1. 受 付 

受付時間・場所：2/16（日）9:20〜12:00 東京都医師会館 2F講堂前 

発表者は学会場に到着されましたら、まず「参加受付」をお済ませください。その後「発

表者受付」にお進み頂き、ご発表のセッション名と名前をお申し出ください。 

 

2. 口演発表の方 

➢ 各自の発表時刻をご確認の上、ご自分の発表セッション開始 1時間前までに「PCデ

ータ受付」にて、試写と発表データの確認をしていただき、開始 15分前には会場内

の次演者席にご着席ください。 

➢ PC データのファイル名は、「セッション名_発表者氏名」として保存してください

（例：教育講演_大和浩）。 

➢ 事務局で受付可能なメディアは USBフラッシュメモリーのみです。 

➢ 各自の PCの持ち込みも受け付けます。 

➢ 学会終了後は、事務局が責任をもってデータを消去いたします。 

 

3. 一般演題（ポスター）発表の方 

➢ 掲示時間・場所：2/16（日）12時までに 501会議室掲示してください。 

➢ 質疑応答は、2/16日（日）12：30～13：10に行います。 

➢ ポスターの撤去時間は、2/16 日（日）16：00 までです。16：00 以降も掲示されて

いるポスターは、事務局で処分させていただきますので、ご了承ください。 

➢ 発表パネルのサイズは、縦 180cm×横 90cmです。 

左上に20cm×20cmの演題番号を表示いたします

（事務局で用意いたします）。 

縦 20cm×横 70cm のサイズに演題名、発表者名

（共同研究者名含む）、所属を記入したものをご

用意ください。【A欄】 

  


